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Abstract. Based on the literature review presented postulates of modern ideas about the 
radiation effect on the immune system. The article devoted to the problem of the region affected by the 
nuclear tests at the Semipalatinsk test site equipment. Nuclear weapons tests at the Semipalatinsk 
nuclear test site was caused significant changes in the environment of people living in the 
contaminated areas. The possible role of disorders of the immune system in the formation of 
immunopathological syndromes in individuals exposed to radiation. The most significant 
abnormalities in the immune system have been found in the inhabitants of the settlements subjected to 
more ionizing radiation. Analysis results of suppressing the effects of radiation on the immune system, 
process of lymphocytes disfunction showed that the state of immunosuppression immediately after the 
radiation influence is determined by the cell death and disorder of their functions. 
Кeywords: immune system, ionizing radiation, ground, immunocompetenсy cells, descendants 
В ответ на экстремальное воздействие радиации развиваются многообразные 
патологические процессы, затрагивающие иммунную систему, обладающей высокой 
чувствительностью к воздействию ионизирующего излучения [29, 30]. Один из аспектов 
действия на организм радиационного фактора рассматривает ионизирующую радиацию как 
фактор, вызывающий опустошение клеток лимфоидной ткани. Другой аспект характеризует 
радиационный фактор как эффективный инструмент исследования функций иммуноцитов [27]. 
Тяжесть лучевых поражений определяется скоростью обновления и радиочувствительностью 
клеток [10, 12].  
Значение иммунной системы в поддержании иммунного гомеостаза и необходимого 
уровня адаптационного потенциала организма, тяжело переоценить [4, 35]. Указанная функция 
иммунной системы осуществляется при взаимодействии различных иммунокомпетентных 
органов, одним из которых являются лимфатические узлы [6, 9, 11]. Известно, что реакция 
лимфоидных органов на общее фракционированное гамма-облучение в отдаленном периоде 
проявляется снижением массы и числа лимфоидных клеток в лимфатических узлах тонкого 
кишечника [23]. 
Результаты исследований проведённых на ядерном предприятии ПО «Маяк» показали, 
что основные изменения иммунитета касались Т-клеточной системы защиты. Снижение числа 
Т-лимфоцитов сопровождается изменением их миграции, дифференцировки и функциональной 
активности, тогда как количественные изменения В-лимфоцитов в крови человека менее 
выражены. Результаты проведённой работы соотносятся с работами проведёнными ранее у 
работников реакторного и плутониевого производства предприятия атомной промышленности 
Северского химического Комбината, а так же у жителей выживших после атомной 
бомбардировки в Хиросима и Нагасаки [1, 19, 22, 32]. Возникающие аварии повышают 
радиационный фон населенных регионов, создавая радиоактивное загрязнение местности [5]. 
На основании данных исследований мы можем провести аналогию с Семипалатинским 
полигоном, зная, что в первую очередь при облучениях страдает иммунная система ввиду своей 
оригинальности и особенности. По выяснении длительного действия малой дозы радиации на 
иммунную систему человека были проведены обследования на здоровых жителях города 
Семипалатинск. Для контроля служили показатели жителей села Баршино Тенгизского района 
Карагандинской области. Оказалось, что число лимфоцитов по сравнению со здоровыми 
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людьми города Семипалатинска выше. У здоровых жителей и у родившихся до 1963 года в 
регионе Семипалатинского полигона выяснилось, что концентрация иммунных клеток крови 
оказалось низкой, малое количество иммунных комплексов и высокий уровень IgM [21]. 
Начиная с 1995 г., в МРНЦ проводится исследование генных мутаций в соматических клетках 
ликвидаторов аварии на ЧАЭС, подавляющее большинство которых подверглось 
радиационному воздействию в малых дозах. Для мониторинга уровня соматического 
мутагенеза у ликвидаторов используется метод определения частоты лимфоцитов, несущих 
генные мутации по локусу Т-клеточного рецептора [15, 28]. Повышение частоты мутантных 
лимфоцитов у ликвидаторов в отдалённые сроки после облучения отмечается и в работах 
других авторов [14, 18, 34].  
Исследование характера нарушений иммунитета при разных уровнях радиационного 
воздействия позволит использовать результаты исследования для прогноза отдаленных 
последствий пролонгированного облучения [8]. Как известно, воздействие ионизирующего 
излучения в малых дозах на биологические объекты способно вызывать отдалённые эффекты, 
которые могут сохраняться на протяжении длительного времени. [17]. Отдаленным эффектом 
облучения является развитие феномена преждевременного старения иммунной системы 
организма, максимально выраженного у лиц пубертатного возраста [2]. Экспериментально 
было установлено, что отдаленные эффекты ионизирующего излучения у потомков белых 
крыс, подвергавшихся облучению проявляются иммунологической недостаточностью [13]. В 
настоящее время рядом авторов проводены исследования касающихся состояния обменных 
процессов в иммунокомпетентных органах у потомков лиц, подвергавшихся воздействию 
малым дозам ионизирующего излучения [24, 25]. Анализ распространенности типовых 
иммунопатологических синдромов в трех поколениях у людей, проживающих в зоне, 
пострадавшей в результате деятельности Семипалатинского полигона показал увеличение 
процента лиц с инфекционным синдромом, по сравнению с жителями Сибирского региона [31].  
Детальная характеристика параметров, определяющих функции Т-системы иммунитета 
и их нарушения при иммунопатологиях, внедрена в клиническую практику и эффективно 
используется для клинико-иммунологической характеристики и диагностики нарушений 
иммунного статуса человека при действии неблагоприятных факторов физической природы 
[33]. В случае осознанного подавления иммунной системы путем цитостатического действия на 
иммунокомпетентные клетки открытым вопросом остается контроль уровня и адекватности 
иммуносупрессии [3, 16]. Все вышеизложенное объясняет тот значительный интерес 
морфологов и физиологов к изучению различных аспектов действия ионизирующего излучения 
[26]. В связи со все более расширяющимся контингентом лиц, подвергающихся воздействию 
ионизирующей радиации, поиск эффективных средств иммунокоррекции радиационных 
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